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Резюме. Цель работы – выявление особенностей строения и расположения мышечной ткани, формирования
долей простаты и их тканевых компонентов у плодов человека 20-40 недель.
Материалом для исследования послужили 19 простат плодов человека 20-40 недель.
На 20-й неделе эмбриогенеза зачатки эпителия и миоциты не имеют визуально определяемой связи друг с
другом. К 24-26 неделе единичные миоциты окружают скопления эпителия, к 35-й неделе пучки миоцитов окружают
сформированные железы, образуя мышечно-железистые комплексы.
Таким образом, простата плодов 40 недель представляет собой  орган, имеющий железы трубчатого строения
с развивающимися альвеолами.
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Abstract. The aim of this work was to study the special features of the structural organization of muscular tissue,
the formation of the prostate lobes and their tissue components in 20-40-week human fetuses on appropriate histologic
specimens by means of light microscope.
19 prostates of 20-40-week human fetuses served as a material for the investigation.
As a result of this research it has been determined that 20-week epithelium germs and myocytes do not have any
visually determined connection with each other. By the 24th-26th week single myocytes surround epithelium clusters, by
the 35th week the bundles of myocytes surround the formed glands, making up muscular-glandular complexes.
Thus, the prostate of 40-week fetuses represents the organ which has tubular glands with developing alveoli.
Р
аспространенность патологии простаты
вызывает интерес многих исследовате-
лей к вопросам строения и развития дан-
ного органа [1-7, 9-12]. Многие известные ас-
пекты его эмбрионального развития носят про-
тиворечивый характер. Установлено, что раз-
личные зоны простаты в разной степени под-
вержены определённым патологическим про-
цессам [1]. Это обусловлено гетерогенностью
их строения, различными источниками  эмб-
рионального развития, наличием рецепторов
к разным половым гормонам. В литературе
вплоть до последнего времени существуют
разногласия по вопросу о долевом строении
простаты [2]. Однако возникшие противоре-
чия между клинической (зональное строение)
и анатомической классификацией (деление на
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дольки) строения простаты в постнатальном
периоде онтогенеза были устранены рекомен-
дациями Федеративного комитета по анато-
мической терминологии (FCAT) в 2000 г. [3].
По вопросу деления на дольки органа плодов
существует несколько точек зрения, компро-
мисс между которыми важен для изучения эм-
бриогенеза простаты. D.S. Lowsley [4,5] иден-
тифицировал семь долек в органе плодов, в
отличие от J.E. McNeal [6] и L.M. Franks [7],
которым это не удалось: две латеральные,
среднюю, субцервикальную, переднюю, суб-
тригональную и заднюю доли. По данным
Y.Hiraoka и М.Akimoto простата плодов может
быть разделена на две зоны: внутреннюю и
наружную. Во внутренней зоне выделены ла-
теральная, субцервикальная, передняя доля и
слизистые железы. Наружная зона разделена
на среднюю и заднюю доли [2]. Цель работы
– выявление особенностей строения и распо-
ложения мышечной ткани, формирования до-
лек простаты и их тканевых компонентов у
плодов человека 20-40 недель.
Методы
Материалом для исследования послужи-
ли 19 простат плодов человека от 20 до 40
недель, не имевших патологии органов таза и
мочеполового аппарата. Забор материала про-
изведён в соответствии с законодательством
Республики Беларусь. Материал фиксировали
в 4% растворе формальдегида. Исследования
выполнены на тотальных срезах органа. Ис-
пользованы общегистологические окраски (ге-
матоксилин-эозином и галлоцианином-пик-
рофуксином по van Gieson). Коллагеновые, ре-
тикулярные волокна и мышечную ткань окра-
шивали азокармином по Heidenhain, эластичес-
кие волокна – фукселином по Hart. Тканевые
блоки для срезов подбирали методом случай-
ного отбора на тотальных тканевых пласти-
нах, вырезанных во фронтальной, сагитталь-
ной и горизонтальной плоскостях из опреде-
лённых отделов органа. Гистологические сре-
зы для морфометрического исследования от-
бирали из каждого блока при резке на микро-
томе. Номера срезов, подлежащих морфомет-
рии, определяли по таблице случайных чисел.
Затем, в процессе серийной резки, отклады-
вали отобранные срезы, согласно рекоменда-
циям Г.Г. Автандилова [8].
Для морфометрического исследования
использованы микроскоп Leica DM 2000, циф-
ровая камера Leica D-LUX 3, программа Leica
IM500. На срезах подсчитывали количество
пересечений линий сетки, приходящихся на
гладкие миоциты, поперечнополосатые мы-
шечные волокна, соединительную ткань, эпи-
телий и просветы желез. Измеряли толщину
гладкомышечных пучков первого, второго по-
рядков и их слоёв, интервалы между пучками,
оценивали их ориентировку (строгая, пред-
почтительная и случайная) путём замера уг-
лов между объектами и направляющей лини-
ей, в соответствии с рекомендациями Г.Г. Ав-
тандилова [8]. Все морфометрические изме-
рения выполняли при суммарном увеличении
микроскопа х480. Статистическая обработка
результатов морфометрического исследования
проведена с использованием программ
«Microsoft Excel – 2003» и «Statistica 6,0 for
Windows».
Результаты
В пренатальном периоде у плодов 20-40
недель простата представляет собой оформ-
ленный самостоятельный орган, имеющий
хорошо развитую соединительнотканную кап-
сулу и начинающий приобретать шаровидную
форму. Средние размеры органа в данном пе-
риоде составляют 5,38±0,24 х 5,31±0,29 х
4,36±0,13 мм. Капсула железы содержит зна-
чительное количество эластических и колла-
геновых волокон, между которыми располо-
жены фибробласты.
Гладкомышечные пучки у плодов 20 не-
дель имеют толщину 3,80±0,15 мкм. Интер-
вал между пучками миоцитов составляет
3,72±0,17 мкм. Ориентировка пучков миоци-
тов является предпочтительной (дисперсия
углов отклонений пучков миоцитов по отно-
шению к одной направляющей линии соста-
вила 237). Спереди к железе прилежат пучки
поперечнополосатых мышечных волокон,
ориентированные преимущественно продоль-
но к оси уретры. Кпереди от этого мышечно-
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го слоя в соединительной ткани расположе-
ны кровеносные сосуды. На срезах в строме
во всех участках органа присутствует значи-
тельное количество коллагеновых волокон.
Сзади и латерально к простате прилежит рых-
лая волокнистая соединительная ткань. Кро-
веносное русло органа в этот период представ-
лено венами и единичными артериями, рас-
положенными по периферии органа и пере-
полненными форменными элементами крови.
Ткани простаты данного периода развития
представлены железистой эпителиальной па-
ренхимой и мышечно-фиброзной стромой.
Пучки миоцитов у 23-недельных плодов
имеют толщину 5,31±0,22 мкм. Интервал меж-
ду пучками миоцитов составляет 4,39±0,20
мкм. Ориентировка пучков миоцитов является
предпочтительной (дисперсия углов отклоне-
ний пучков миоцитов по отношению к одной
направляющей линии составила 377). Желези-
стый эпителий присутствует в виде образова-
ний без визуально определяемого просвета, а
именно эпителиальных тяжей длиной от 120
до 610 мкм и толщиной от 40 до 60 мкм, эпите-
лиальных почек овальной или округлой фор-
мы со средним диаметром 47,3 мкм. Количе-
ство эпителиальных тяжей в пределах органа
варьирует от 9 до 16. Встречаются железистые
трубочки, приобретающие визуально опреде-
ляемый просвет и пучки гладких миоцитов вок-
руг, которые их пока полностью не окружают и
тесно к ним не прилежат. У плодов 26 недель
пучки миоцитов имеют толщину 6,50±0,26 мкм
(рис. 1). Интервал между пучками миоцитов
составляет 3,74±0,21 мкм. Ориентировка пуч-
ков миоцитов является случайной (дисперсия
углов отклонений пучков миоцитов по отно-
шению к одной направляющей линии соста-
вила более 900). На горизонтальных срезах
органа просвет уретры расположен примерно
посередине. В задней стенке мочеиспускатель-
ного канала открываются отверстия семявыб-
расывающих протоков. Простатическая маточ-
ка в данном периоде онтогенеза представляет
собой полость в простате, имеющую шаровид-
ную или трубчатую форму длиной 1-2 мм и от-
крывающуюся на вершине семенного холмика
в задней стенке уретры.
В 24-26 недель эмбриогенеза железистый
эпителий выявляется в виде тяжей, трубочек,
Рис. 1. Простата плода 26 недель. Простатические железы (1) и пучки миоцитов (2).
Окраска: азокармином по Гейденгайну.  Увеличение: х 200.
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формирующихся концевых отделов желез на
периферии органа и, ближе к центру органа,
выводных протоков. Гладкомышечные пучки у
плодов 30 недель имеют толщину 6,72±0,28
мкм. Интервал между пучками миоцитов со-
ставляет 4,75±0,22 мкм. Ориентировка пучков
миоцитов является случайной (дисперсия уг-
лов отклонений пучков миоцитов по отноше-
нию к одной направляющей линии составила
более 900). Пучки миоцитов у плодов 33 не-
дель имеют толщину 6,95±0,16 мкм. Интервал
между пучками миоцитов составляет 3,77±0,19
мкм. Ориентировка пучков миоцитов является
предпочтительной (дисперсия углов отклоне-
ний пучков миоцитов по отношению к одной
направляющей линии составила 560).
К концу пренатального периода (в 36-
40 недель) простата увеличивается в разме-
рах: 14,67±1,45 х 15,0±1,15 х 11,33±0,88 мм.
Ближе к периферии имеются сформирован-
ные дольки и концевые отделы, имеющие про-
свет. Гладкие миоциты образуют пучки, окру-
жающие концевые отделы желез.
Пучки миоцитов у плодов 36 недель
имеют толщину 7,40±0,12 мкм (рис. 2). Ин-
тервал между пучками миоцитов составляет
4,81±0,19 мкм. Ориентировка пучков миоци-
тов является предпочтительной (дисперсия
углов отклонений пучков миоцитов по отно-
шению к одной направляющей линии соста-
вила 599). Железы приобретают альвеолярно-
трубчатое строение. До сих пор имеются эпи-
телиальные почки – материал для дальнейше-
го развития железистого аппарата. Под кап-
сулой органа определяется хорошо развитый
мышечный слой. Дифференцировка желез в
данный период эмбриогенеза идет параллель-
но с преобразованием мезенхимы в мышеч-
ную ткань. Гладкомышечные пучки у плодов
40 недель имеют толщину 10,07±0,27 мкм.
Интервал между пучками миоцитов составля-
ет 5,83±0,31 мкм. Ориентировка пучков мио-
цитов является случайной (дисперсия углов
отклонений пучков миоцитов по отношению
к одной направляющей линии составила 516).
На протяжении всего периода наблюде-
ния (20-40 недель) выявлялись мышечные
волокна, распространяющиеся от верхушки к
основанию органа. Эти волокна присутству-
ют в виде подковы, главным образом, в пере-
Рис. 2. Простата плода 36 недель. Пучки миоцитов (1).
Окраска: азокармином по Гейденгайну.  Увеличение: х 200.
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днем отделе простаты, и расположены как в
ее наружном слое, образованном поперечно-
полосатой мускулатурой, так и во внутреннем,
гладкомышечном. В латеральных отделах про-
статы поперечнополосатые мышечные волок-
на обнаруживаются только у плодов старше
20 недель. В заднем проксимальном отделе
простаты и вблизи уретры поперечнополоса-
тая мышечная ткань не выявляется. В верхуш-
ке органа поперечнополосатая мускулатура
полностью окружает мочеиспускательный ка-
нал, и её волокна расположены циркулярно.
На тотальных срезах простаты плодов
20-40 недель чётко различимы внутренняя и
наружная зоны, выделенные Y. Hiraoka и M.
Akimoto [2]. Формирующиеся концевые отде-
лы желез наружной зоны неплотно окружены
разнонаправленными пучками гладких мио-
цитов. Эпителиальные железистые тяжи
внутренней зоны, не имеющие просвета (же-
лезистые почки), только в некоторых немно-
гочисленных участках окружены единичны-
ми миоцитами. Имеющие просвет концевые
отделы желез окружены пучками миоцитов,
расположенными главным образом циркуляр-
но и продольно. Во внутренней зоне опреде-
ляются латеральные доли, которые соответ-
ствуют переходной зоне по J.E. McNeal [6] и
переднемедиальной дольке по C. Wendel-Smith
[3], которая является исключительным местом
происхождения доброкачественной гиперпла-
зии простаты. В этих дольках наблюдаются
разветвления концевых отделов в виде желе-
зистых трубочек. Формирующиеся концевые
отделы желез обращены кпереди и выстланы
двухрядным призматическим эпителием. Вы-
водные протоки желез дугообразно изогнуты
и открываются на задней стенке уретры.
Субцервикальная доля определяется на
срезах выше уровня семенного холмика в го-
ризонтальной плоскости. Она расположена
под шейкой мочевого пузыря и соответствия
по классификации J.E. McNeal не находит [6].
Передняя доля, в отличие от таковой у взрос-
лых мужчин, содержит в себе железы, откры-
вающиеся в передней стенке уретры, и соот-
ветствует передней фиброзно-мышечной стро-
ме по C. Wendel-Smith [3]. Граница между пе-
редней и латеральной долями в плодном пе-
риоде не определяется. В наружной зоне при-
сутствуют морфологические различия между
средней и задней долями. Средняя доля окру-
жает семявыбрасывающие протоки и соответ-
ствует верхнемедиальной доле по C. Wendel-
Smith [3] и центральной зоне по J.E. McNeal
[6]. Она содержит тонкие пучки гладкомышеч-
ной ткани, которые расположены циркулярно
по отношению к оси уретры. Концевые отде-
лы желез задней доли сравнительно крупные,
и их ацинусы тесно сгруппированы в грозди.
По периферии доли выявляются гладкие мио-
циты в виде пучков, а ближе к уретре – в виде
отдельно лежащих клеток. Задняя доля нахо-
дит свое соответствие с нижнезадней и ниж-
небоковой долями по C. Wendel-Smith [3] и пе-
риферической зоной по J.E. McNeal [6].
Обсуждение
В простате плодов 20 недель зачатки
эпителия и миоциты не имеют визуально оп-
ределяемой связи друг с другом. К 24-26 не-
деле единичные миоциты окружают скопле-
ния эпителия, к 35-й неделе – пучки миоци-
тов окружают сформированные железы, об-
разуя мышечно-железистые комплексы. Та-
ким образом, простата плодов 40 недель пред-
ставляет собой  орган, имеющий железы
трубчатого строения с развивающимися аль-
веолами.
Собственные  данные совпадают с дан-
ными И.А. Лугина и Б.В. Троценко (2006), ко-
торые считают, что гладкомышечные клетки
появляются в строме особенно интенсивно по
периферии органа, где они формируют пучки
вокруг сформированных ацинусов, имеющих
центральную полость. Около мочеиспуска-
тельного канала пучки миоцитов одиночные,
концентрируются вокруг эпителиальных за-
чатков и сосудов [11].
L. A. Favorito (2007) полагает, что у пло-
дов человека поперечнополосатая мускулату-
ра является наиболее наружным слоем про-
статы, который отделён от смежной экстрап-
ростатической ткани [12]. Внутри органа  по-
перечнополосатая мышечная ткань контакти-
рует со стромой, образованной, главным об-
разом, коллагеновыми волокнами и гладкой
ВЕСТНИК ВГМУ, 2012, ТОМ 11, №2
64
мышечной тканью, что выявлено и в наших
препаратах.
Заключение
Настоящее исследование не подтверди-
ло существования субтригональной доли у
плодов. Однако J.A. Hutch и O.S. Rambo (1970),
признавая атрофию передней доли у мужчин
зрелого возраста, считали субцервикальную
долю постоянной [13]. При этом они отмети-
ли высокую частоту возникновения узловой
гиперплазии в субцервикальной доле.
Y.Hiraoka и M.Akimoto сообщили, что
J.E.McNeal не выявил субцервикальную и пе-
реднюю доли вследствие использования не-
полного спектра плоскостных срезов органа
[2]. Мы считаем, что это является следствием
исследования  J.E.McNeal простаты только
взрослых мужчин, а по данным Y.Hiraoka и
M.Akimoto, начиная с 15-летнего возраста,
передняя и субцервикальная доли желез в про-
стате не определяются. Следовательно, в про-
стате плодов правомерно выделение латераль-
ной, передней, субцервикальной, задней и
средней долей.
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